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HUBUNGAN BEBAN GLIKEMIK BUAH DENGAN KADAR GLUKOSA DARAH 
PADA PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE II DI KLINIK JASMINE 2 
SURAKARTA 
 
Pendahuluan : Menurut data Hasil Utama Riskesdas 2018 prevalensi nasional 
DM berdasarkan diagnosis dokter persentase penduduk Indonesia usia >15 
tahun yang menderita diabetes melitus mengalami peningkatan dari tahun 2013-
2018. Kadar glukosa darah merupakan nilai yang menggambarkan jumlah atau 
konsentrasi glukosa yang terdapat di dalam darah dan digunakan untuk 
mendiagnosis penyakit diabetes mellitus. Kadar glukosa darah mengalami 
peningkatan disebabkan karena beberapa faktor, salah satunya beban glikemik 
yang terdapat dalam makanan. Beban glikemik merupakan nilai yang dapat 
mencerminkan respon insulin terhadap makanan yang dikonsumsi. Beban 
glikemik memberikan gambaran tentang respon kadar glukosa darah terhadap 
makanan, terutama jumlah dan jenis karbohidrat dalam makanan. Gula 
sederhana yang terdiri atas monosakarida dan disakarida merupakan karbohidrat 
utama yang terdapat dalam buah. 
Tujuan : penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan beban glikemik 
buah dengan kadar glukosa darah pada pasien diabetes mellitus tipe II di Klinik 
Jasmine 2 Surakarta 
Metode : penelitian ini termasuk penelitian crossectional dengan sampel 40 
responden yang sesuai dengan kriteria inklusi dan ekslusi. Pengambilan sampel 
dilakukan dengan teknik consecutive sampling. Beban glikemik buah dihitung 
menggunakan food frequency questionnaire (FFQ) semi kuantitatif dengan 
menghitung rata-rata asupan karbohidrat dari buah selama 1 bulan terakhir. 
Beban glikemik didapat dari hasil kali antara kandungan karbohidrat dalam buah 
dengan nilai indeks glikemik buah. Kadar glukosa darah diukur dengan 
menggunakan alat spektrofotometer dengan satuan mg/dL. Uji statistik yang 
digunakan adalah pearson product moment. 
Hasil : 20 (50%) responden memiliki beban glikemik buah rendah dengan kadar 
glukosa darah tinggi dan 20 (50%) responden memiliki beban glikemik buah 
rendah dengan kadar glukosa darah normal, hasil uji korelasi antara beban 
glikemik buah dengan kadar glukosa darah puasa menunjukkan nilai p = 0.543. 
Kesimpulan : Beban glikemik buah tidak memiliki hubungan dengan kadar 
glukosa darah pada pasien diabetes mellitus tipe II di Klinik Jasmine 2 Surakarta. 
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THE CORRELATION OF FRUIT GLYCEMIC LOAD WITH BLOOD GLUCOSE 
LEVELS IN TYPE II DIABETES MELLITUS (DM) PATIENTS IN THE JASMINE 
CLINIC 2 SURAKARTA 
 
Introduction: According to Main Data Results of Riskesdas 2018 of DM 
prevalence national based on doctor's diagnosis the percentage of Indonesian 
population aged> 15 years who suffer from diabetes mellitus has increased from 
2013-2018. Blood glucose level is a value that describes the amount or 
concentration of glucose in the blood. It is also used to diagnose diabetes 
mellitus. Blood glucose level has increased due to several factors, one of which is 
the glycemic load contained in food. The glycemic load is a value that can reflect 
insulin responses to the food consumed. Glycemic load provides an overview of 
the response of blood glucose levels to food, especially the amount and type of 
carbohydrates in food. Carbohydrates that consist of monosaccharides and 
disaccharides are the main carbohydrates which are found in fruit. 
Objective: The aim of this study is to determine the relationship of fruit glycemic 
load with blood glucose levels in patients with type II diabetes mellitus in Jasmine 
Clinic 2 Surakarta 
Research Method: The study is a cross-sectional study with a total of 40 
respondents who fit the inclusion and exclusion criteria. Sampling was done by 
sampling consecutive technique. Fruit glycemic load was calculated using semi-
quantitative food frequency questionnaire (FFQ) by calculating the average of 
carbohydrate intake of fruit over the past 1 month. The glycemic load was 
obtained from the product of the carbohydrate content in the fruit and the 
glycemic index value of the fruit. Blood glucose levels were measured using a 
spectrophotometer in mg / dL units. The statistical test that was used is Pearson 
product moment. 
Results: 20 (50%) respondents had low glycemic load with high blood glucose 
levels and 20 (50%) respondents had low glycemic load with normal blood 
glucose levels. The statistical analysis shows that there is an association 
between glycemic load of fruits and fasting blood glucose levels (p=0.543). 
Conclusion: The glycemic load of fruit has no correlation with blood glucose 
levels in patients with type II diabetes mellitus in Jasmine Clinic 2 Surakarta. 
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